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偽膜性大腸炎 Ps e udo m e mbr a n o u s c olitis (P MC)
は
, 腸管上皮細胞壊死 及 び白血球 ､ フ ィ プ リ ン , 壊死
産物な どか ら成 る偽膜の 形成 を み る大腸の 非特異性炎
症 で あ る . 本疾 患 は ,1893 年Fin n eyl)が初 めて 胃腸 吻
合術後の 重 篤な 合併症 と し て 報告 し た が ,殊 に 近年 は .
リ ン コ マ イ シ ン (L C M) 及 びそ の 誘導体 で あ る ク リ ン
ダ マ イ シ ン (C L D M)投与 に よ る本疾患 が多数報告さ れ
て い る2 卜4). 本疾 患 の 発症 原因 と し て , 黄色 ブ ド ウ 球菌 ,
抗生剤 , 腸管の 虚血等
51が挙 げ ら れ て い たが . 1977年
La r s o nら
6,が P M C患者糞便中 に 細胞障害性毒性を有
す る 物質が存在 す る こ と を初 め て 明 らか に し , 同年引
き 続 き La rs o nら7)及 び Rifkin ら8) は 本 毒 性 が
Clo stridiu m s o rdellii抗毒素血清 に より 中和さ れ る
こ と を 明ら か に し た . 一 方 Ba rtlettら9)は , ク リ ン ダ マ
イ シ ン 投与 に よ り 腸炎が発症 し た ハ ム ス タ ー の 腸 管内
に 同様 の 毒性物質 を 証 明 し , 初 め て Clo stridiu m
difficile を分離 し た . そ の 後 P M C患者糞便か らも C.
difficile が分離 さ れ , 且 . 分離 し た C. difficile の 培 養
液中に C. s o rdellii抗毒素血清 に より 中和さ れ る細胞
障害性毒素 が存在 す る こ とが 多数 の 研究者1 0卜 1 4)に よ
り 明ら か に され , 有毒 C. difficile が P M Cの 主 要な 原
因の 1 っ と し て 認 め られ る に 至 っ た .
抗生剤投与 に よ る P M C発症 に 関 して は , 種 々 の 要
因が考 え ら れ て い るが , 年令が 最 も明 らか な 要因
2)3)と
考 え ら れ , 特 に 50才以 上の 患者 に 抗生剤を投与 し た場
合に 本疾患 が 高頻度 に 発 症 す る と 言わ れ て い る . 一 方 .
健康人糞便か らの C. difficile の 分離 に 関 し て は , 新
生児 及 び乳児糞便か ら高頻度 に 分離 さ れ る1 5卜 ‖)と 報
告さ れ て い るが , 健康成人糞便か ら は は とん ど分離さ
れ て い な い .
以 上 の 点に 鑑 み , 著者 は本研究で 本症患者が特に 老
人に 多 い 理 由巷 明らか に す べ く , 老人 と若年者を対比
さ せ
. 両群の 糞便 か ら の C. difficile の 分離率 . 分離菌
株の 毒素劉生及 び血清中の C. difficile 毒素に 対 す る 中
和抗体の 有無 を検討 し た .
材 料 及 び 方法
Ⅰ . 糞便 及 び血 清
被験糞便材料 は , 糞便採取時まで の 4 週間は 抗生剤
の 投与を受け ず , か つ 腹部症状 の 無 い 成人か ら 得た ,
若年 者の 糞便 ほ , 本学医学部学生(22～ 28才)149人
よ り 得 , ま た老人 の 糞便 は, 金 沢 市内に あ る A 老人ホ
ー ム の 健 康老人( 60 ～ 90才)213人と 福井市内に あ る
B病院 の 脳血管障害の あ る 入院患 者(50～ 80才)69
人よ り得 た . 糞便材料 は採取後直 ち に 検索 す る よう に
努 め ･ や む を得 な い 場合は水素 ガ
,
ス で 置換 した嫌気 ジ
ャ
ー (ト ミ ー 精工) に 入れ 4 ℃で 保存 し . 5 時間以 内
に 検索 に 供 し た . 血清材料は若年者44人と 老人 41人
か ら 糞便採取 と同時期に 採血後 , 遠心 分離 し て 得 た .
rI. 糞便か らの C. difficile の 分 離及 び 同定
C. d ifficile 分 離 用 培地 と し て は . Ge o rge ら の
C CF A培地2 0)を改良 した 変法 C C F A平板培地 を 用 い
た
. 本培地作製 に 際 して は ,表 1の Ⅰ の 基礎培地 を1 20
て∴ 15分間蒸気滅菌後 , 50 ℃に 保温 し . こ れ に Ⅲ の
Is olation and Toxigenicity of Clostridium digicile a nd Antibody in A dults. Ma s ato
M ikaw a, Departm ent of Ba cteriolog y(Dir ecter:Prof. S. Nishida), Scho ol of Medicine,
Kanaza w aUniv ersity.
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Tablel. Co mposition of m odified C C FA m ediu m
Ⅰ. Ba s al m e.diu m
Pr oteo sepepto n eNo. 2(Difc o) 4･Og
Fr u cto se O.6g
Na 2E P O4 0.5g
EB2P O4 0.1g
NaCl O.2g
MgS O4(anhydrou s) 0･01g
Aga r 2･Og
l% Neutr alr eds olution in etha n oi o.3 ml
Distilled w ater l OO ml
pH 7.2
Ⅱ. Supple m e nts
50% Eg g yolks olutio n lOml
Cyclo s erine(Sigm a)s olutio n(30m g/ml) 1 mi
Cefo xitin(Me rk)s olution(1 mg/ml) 1 ml
Lys o zym e(Seikagaku)s olutio n(1 mg/ml) 1 ml
各液を 添加 し平板 を作製 し た . こ の 際 , Lys o zym e
溶 液 は 0.45pm po re siz e の m e mbr a n efilte r
(Japan Millipo re) を 用 い て 濾過滅菌 した ･ 作製後水
素 ガ ス で 置換 し た嫌気 ジ ャ ー に 18 ～ 24時間 あ らか じ
め 保存 して 培地中に 含ま れ る酸素を抜 く様 に し , 使用
直前 に 取り 出 し て 用 い た . 嫌 気 的 に 作製 した 希釈液
(Pr er edu ced dilu e nt)
2 1)を 用い て 糞便を 10倍段階希
釈 し ,10~l か ら 10-5 まで の そ れ ぞ れ の 希釈液0.1 血 を
上記の 変法 C C F A平板培地に塗決 し , 水素 ガ ス で 置換
した 嫌気 ジ ャ ー で 37 ℃, 48時間培養 し た . 培養後 - レ
シ チ ネ ー ス 反応 陰性 の , 中央部が 低 く隆起 し辺 縁が 粗
の R 型集落で , 長波長(3650 Å) 紫外線ラ ン プ(マ ナ
ス ル ラ イ ト , マ ナ ス ル 化学) の 照射 で 黄金色 の 蛍光 を




そ れ ぞ れの 糞便材料に つ い て 上記 の C. difficile
と思 わ れ る 2個 の 集落を鈎菌 し , さ ら に変法 C C F A平
板培地 と抗生剤 を除 い た変法 C CF A平板培地 で 雑菌
の 混入 の な い こ と を 確 か め た 後 . V PI An a e r obe
Labo rato ry M anua1
2 2)の 方法 に準 じ て 生物化学性状
試験( 糖分解性状, Ga s chr o m atography に よ る揮発
性及 び不揮発 性 の 有機 酸 の 判 定) を 行 な い C･
difficile で あ る こ とを 同定確認 した .
Ⅲ . C. diffieile 分離菌株 の 毒素産生
肝片加肝 ブイ ヨ ン で 前培養 した菌液 0.2m ほ 0.5 %
ブ ド ウ糖加肉カ ス ブ イ ヨ ン C hopped･ m e at･ gluco s e
m ediu m(C M G)
2 2一 に 接種 し , 嫌気 ジ ャ ー を 用い , 窒素
ガ ス 80 %, 炭酸 ガ ス 1 0 %, 水素 ガ ス 1 0 %の 存在下で
37 ℃ 7 日間培養 し た . 培養後 , 培養液pH が 6.0 か ら
7.5 の 間に あ る こ と を確認 し た (pH 6.0 以下 で は 毒
素は産生 され な い) 後, 4 ℃. 10000rpm 5分間遠心後
上浦液 を と り , 0 .45iL m PO r e Siz e の m e mbr a ne
filte r(Japa n M illipo r e) で 嬉過 滅菌 し た も の を 毒
素液 と し た .
Ⅳ . 糞便抽出液
0.05 M リン 酸緩衝生食水 (pH 7.0) で 1 0 %
(Ⅴ/ V) 糞便液を作り , 4 ℃ , 10000rpm l O分間遠心後
上浦液 を 上 記の 如 く濾過滅菌 し た もの を 糞便抽出液と
し , 細胞毒性試験 に 供 し た .
Ⅴ . 細胞 毒性試験
金沢大学 が ん研 究所ウ イ ル ス部門 , 波 田野基 一 教授
よ り分与 を受 け た Baby ha m ste rk idn ey c ell (B H K
- 2 1 / W 卜 2)2 3- を 用 い て 細 胞毒性試験 を行な っ た .
本細 胞の 培養 に は E C- 5培地 (ウ シ 胎児血清( 大日本
製薬)5 % (Ⅴ/ V), Lillacilin( 田辺製薬)100〟g/m ほ
含む Eagle minim ale s s e ntialr n ediu m(日水製薬))
を用 い た . ト リ プ シ ン 処 理 後 , 20万個 / mエに な る 様
E C- 5培 地 で 調 製 し た B H KM 2 1 / W 卜 2細 胞浮遊液
を Nu n clo n mic r ote st plate (Nu n c, Ro skilde,
De n m a rk) の 各 W e11に 50〃L (1 0000個 /w ell) 分
注 し , 炭酸 ガ ス が 5 %に な る様調整 さ れ た自動炭酸 ガ
ス 細胞培養装置 (Fo r m a, U. S. A.)内 で 37℃ 24時
間培養 し . 細胞 が w ellの 底面 に 付着 し て m o n olaye r
を 形成 し た も の を 使用 し た . E C- 5培地 を 用 い て 毒 素
液及 び糞便抽出液を2 倍段階希釈し , そ れ ぞ れ の 希釈
液 50FLL を 各 w ellに 接種 し , M ic r o shake r(ト ミ
ー 精
工) で 振 塗 し た 後 , 再 び 培養装置 に 戻 し , 接 種 後
6.24t48 時間後, 細胞 を観察 し , 屈折性 の 変化 , 円形
化 , m O n Olaye r の 崩 壊 な ど で 示 さ れ る 細 胞 変 性
Cytopathic effe ct(C P E)･ の 有無 を判定 した ･ す べ て
の 細胞 が 円形化す る最高希釈の 逆 数 を細 胞毒性単位
Cytoto xic u nit(C U)/5 0FLL とした ･
Ⅵ . 細胞毒性中和試験
C. difficile 毒素 を中和す る C. s o rde11ii 抗毒素血
清は , C. s ordellii 3703株 を用 い て 作製 し た ト キ ソ イ
ド で 家兎 を免疫す る こ と に よ り得 た .E C-5培地を用
い て 適度 に 希釈 した 毒素液 50/Jエ と E C- 5培地 を 用
い て 32倍希釈 した C. $ Orde11ii抗毒素血清 を 等量 に
混合 し , 37 ℃, 30分間反応さ せ た後 . そ の 50直 を 上
記 の 如 く 調製 した BH K細胞浮遊液 50〟ま に 接 種 し て
24時間培養後 CP Eの 有無 を判定 し た . な お対照 と し
て は , E C- 5培地で 32 倍に 希釈 し た健康家兎血清を
用 い た .
Clo stridiu m difficile の 分離と抗毒素抗体
Ⅶ . C. dif 封eile 毒素 に対する ヒ ト血清中の中和活
性
C. difficile 毒素液 と して C. difficile A T C C17859
株の C M G 7 日間培養液(16384C U/ 50〟l) を用 い た .
E C- 5培地 を用 い て 本毒素液を 2 倍段階希釈 し , そ の
25出 と等量 の ヒ ト 血清を混合七 , 37 ℃, 30分間反応
させ た後 , 上記 の 如く 調製し た BH K細胞浮遊液 50/Jエ
に 接種 し て 24時間培養後. C P Eの 有 無を判定し , 中和
活性 を調 べ た . 毒 素液 と 血清 の 混合液が培養細胞 に
対 し何 らの 変化を 示 さな い 時t 中和 活性陽性 と判定 し
た .
Ⅷ . ヒ ト血 清の IgG 画分 の 調 整
披験血清の 40 %(W/V) 硫安分画の 沈澱部分 を
溶解 し , D E A Eセ フ ァ デ ッ ク ス A - 50(P ha r m a cia,
Sw ede n) カ ラ ム ク ロ マ ト グ ラ フ ィ ー に より 精製 瑚 し
た もの を IgG 画分 と して 用 い た .
成 緯
Ⅰ . 糞便 か らの C. diffi(:ile 分離率
表 2 に 見 る 如 く 被験 A, B, C, D 群 合計 431 人
中合計 49人(11.4 %)の 糞便か ら C. difficile が 分離
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され た . 老人に お い て は . A 群と B群 の 施設の 間 に C.
difficile の 分離率に 差が認 め られ た . A,B 両群の 老人
合計282 人の う ち 26 人 (9.2%) か ら C. difficile が
分離さ れ た . 若年者 に つ い て は , C,D の 学生群の 間に
は C. difficile の 分離率 に 大 きな 差 は認 め られ な か っ
た . C ,D 両群の 若年者合計 149 人の う ち23 人(15.4
%) か ら C. difficile が分離 され た .
Ⅱ . 糞便申の C. dif 封e豆1e 菌数及び分離菌橡 の 車
乗原性
分離 C. difficile 総菌株 49株中34株 ( 69.4 %) が
有毒株 で あ っ た ､ 若年 者及 び老人糞便 か ら の C.
difficile 分離菌株 ( 若年者菌群, 老人菌群) 申, 有毒
株の 占め る割合 は , お の お の 69.6% ,69.2 % を示 し両
菌群の 間 に 差 は認め られ な か っ た , 有毒株 の 毒性 は両
菌群 と も に 64～ 8192C ロ/50 山に 渡り t 有毒株中強毒
株 (1024C U /50上土 以 上) の 占め る割合は . お の お の
56.3 % , 55.6% を示 し , こ の 点 に お い て も両菌群 の 間
に 差 は認 め られ な か っ た .
C. difficile 陽性者糞便1g あ たり の 菌数 は . 若年者
に お い て は最少菌数10乙8 , 最多菌数108･Ⅰ , 老 人 に お い
て は最少菌数 102･5 . 最多菌数 106･8 を 示し た( 表3,4).
Table2･ Isolationfrequ e n cy of C. 堆 iおfr o mthefe calspecim e n s ofyo u nger a ndaged ad ults





N umbe r of N umbe r of Nu mbe r ofto xi･
specim e n s C di5icile･ ge nic C. 魂和ih-





15 (7.0) 10 (4.7)
11(15.9) 8 (11.6)
5 (12.5) 4 (10.0)
18(16.5) 12(11.0)
* A:Inhabita ntsin A old･ aged ho me in Ka n a z a w a.
B:Inpatie ntsin B ho spital in Fukui.
C, D=Students ofdiffere ntcla ss e s of Medic al Scho ol, Ka n a z a w aUniv e rsity.





Nu mber Nu mber of fecalspecim e n shaving C di5icile sho wing cytoto xicityof
of fe c al
Spe Cim ens o 64 - 128 256- 51 2 1024- 048 .4096-8192
102 1ev e1 3
103 le v e1 9
104 le ve1 6
105 1e v e1 2












ま た C. difficile 陽性若年者及 び老人 の 糞便 1g あ た
り の 平均繭数 は おの お の 1 04
･1
,1 0
4-6 を 示 し ,老人の 方が
や や 高い 値 を示 し た . す なわ ち . C. difficile 陽性若年
者2 3人中5人(21.7 %)一 同老人 26人中 11人(42.3
%) が 糞便Ig あ たり 105 以上の C. difficile を保有 し
て い た .
糞便1g あ た り 105以 上 の 有毒 C. difficile を有す る
C. difficile 陽性者は , 若年者 3 人. 老 人8 人で あ り ,
C. difficile 陽性若年者 (23 人)及 び老人( 26 人)の
そ れ ぞ れ 1 3.0 %, 30.7 %の 割合 を 示し , C. difficile
陽性者 に 関 して は , 老人に お い て 高頻度に 存在す る こ
とが 示さ れ た . しか しな が ら , こ れ ら の 多数の 有毒 C.
difficile 陽性者の 総披験者に 対す る 割合 は , 若 年 者
(149 人)に お い て は2.0 %, 老人 ( 28 2人) に お い
て も 2.8 % に す ぎず , 両群の 間に 差 は認 め られ な か っ
た .
Ⅲ . 糞便中 の C. difficile 毒 素
C. difficile が 分離さ れ た 糞便材料(49 検体)及 び C.
difficile が分離され なか っ た 糞便材料 (100検体) の
抽出液に つ い て 細胞毒性 を測定 し た . そ の 結 果 , C.
difficile の 分離 さ れ な か っ た 糞便材料 の 抽 出液中 に
は細胞障害性毒素を 認 め る こ と が で き な か っ た こ と は
当然 の こ と な が ら , 105 以上 の 有毒 C. difficile を 含む
糞便材料 の 抽出液を も 含め て , い ず れ の 抽 出液に も 全
く細胞毒性を 認 め る こ と が で き な か っ た .
Ⅳ . ヒ ト血 清中の C. diffieile 毒素 に対す る中和
活性
若年者群 で は t 有毒 C. difficile 保菌者 16 人中14
人 ( 87.5 %) が , ま た無毒 C. difficile 保菌者 に お い
て も7 人中 4人(57.9 %) と 高い 頻度 で 血清中に 中和
活性 が 認 め られ た ( 表5).
しか し なが ら , C. difficile を保 有し て い な い 若年者
に お い て は , 21人中4 人 (19.0 %) の 血 清 中 に C.
difficile 毒素 に 対 す る 中和活性 を認 め る に 過 ぎ な か
っ た . 一 方老 人群 で は , C. difficile の 多寡 に 関わ り な
く い ず れ の 血清中に も 中和癌性を 認 め な か っ た . 有 毒
C. difficile 陽性 の 若年者 で 中和 活性 が 認 め ら れ た
14人 の う ち 2 人の 血清 5仙エ は . 4 C U /5 0〟エ の 毒性 を
中和 し た に 過 ぎな か っ た が , 中和活性 を有 した 残り の
若年者 の ほ と ん ど の 血清 50直 は ,1 28 - 256C U /50〃エ
Table4. Nu mber andto xigenicity of C. 柳 i由inthefe c e s ofagedad ults
N umbe r o
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Clostridiu m difficile の 分 離 と抗毒素抗体
の 毒性 を中和 した . 無毒 C, difficile 保 菌者1人及 び
C. difficile を 保 有 し な い 1 人 の 血 清 50〟L は .
1024CU/50〃∫ も の 高 い 毒性 を 中和 し た . ま た , C.
difficile を 保有し な い に も拘 らず , 血清中 に 中和活性
を認 め た 人の 糞便 に つ い て , そ の 後 1 ケ月 に わ た り C.
difficile の 分離を く り か え し試み たが , 木蘭 を分離す
る こ と が で き な か っ た .
中和活性 を示 し た血清数検体の 蛋白分画を試み た 結
果 , い ず れ も 中和活性 がIgG 画分 に 含 まれ る こ と が 判
明し た .
考 察
C. difficile は抗生剤投与に よ る P M Cの 主要な原因
歯と し て 今 日広 く認 め られ て い る = 糎 1 4)1別
. 糞便か ら の
C. diffic le 分離用培地 に つ い て は , 近 年 Ge o rge
ら
2 OJ
, W illey ら
1 9)が お の お の C C F A, C & C培地 を考案
した , 同培地 は選 択用抗生剤と して Cyclo se rin e(C S),
Cefo xitin (C F X) が 用 い られ て お り , C C F A培地 に お
い て C S 500FLg/mL, C F X 16FLg/ mL . C & C培地 に お い
て は CS 250pg/mL, C F X lOFLg/ mL が添加 さ れ て い
る . 本実験 に 先だ ち , C C F A培地 と C & C培地 を比較検
討し た . 糞便由来の 菌株め集落の 発育は両培地 に お い
て 差異を 認 め なか っ た が , A TCC南棟は C C F A培地上
に お い て 明 らか に 発育が 劣り ノトさ な集落 を形成 し た .
しか しな が ら , い ず れ の 菌株 に お い て も
.
CC F A培地上
の 集落が黄金色の 蛍光を明瞭 に 発 し , C & C培地上の 集
落 に 比 べ て 鑑 別が 容易で あ る こ と が判 っ た . 以 上の 結
果 か ら , 本 実験 に お い て は C S 300〃g/ mエ , CFX
lOfLg/ m ほ 添加 した 変法 C C F A培地 (M MC C F A) を
用い た . ま た , Lys o zym e添加が C. difficile の 胞子の
発芽 を 促進 す る と い う 事 実 ( 未 発 表)に 基 き ,
Lys o zym elOp g/m ほ 添加 し た .
抗生剤非投与成人糞便 か らの C. difficile の 分 離 に
関 して は , Ge o rge ら
1 8}は137人中 4人(3 %)の 糞便
か ら C. difficile を 分離 し て い る が , La rs o nら16)は
11人中い ず れ の 糞便か ら も C. difficile を 分離 で き
な か っ た
.
Willey ら
19}は ,彼ら の 考案 した C & C培地 を
剛 ､抗生剤非投与成人60人の 糞便を検索し た が ,全く
C･ difficile を 分離 で き な か っ た . 著者の 成績 で は , 抗
生剤非投与成人 431人中 49 人 (11.4 %) の 糞便か ら
C･ difficile が 分離さ れ た . こ の 分離率 は , 前述 の 他 の
研究者の 成績 に 比 べ 明ら か に 高い 値を示 し て い る . そ
の 主な 原因 と し て は 民族 的 な差 が考 え ら れ る . C.
Pe rfringens に つ い て は既 に 糞便中の 菌数が民族 に よ
り異な っ て い る 抑 26}と 報告 さ れ て い る . ま た .C C F A培
地 は C. difficile が 本培地上 で 蛍光 を発す る こ と か
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ら ･ そ の 検 出に 好適 な選択培地 で あ るが , そ の C C F A
培地 に 含ま れ る抗生剤 (C S, CF X) の 濃度 を減量 し た
為, C･ difficile の 増殖が選択的 に 増大さ れ た こ とも無
視で き な い よ う に 思わ れ る .
抗生剤非投与成人糞便申に お け るC. difficile の 菌
数 に 関 し て は , 103･3 ～ 108･ソg 糞便 と 報告 さ れ て い
る
柑120邪 ･ 本研究で は105/g 糞便以 上 の 保菌者 が相当
数存在 し た ･ し か も P M C患者糞便中 の 平均菌 数
10
5●ソg 糞便1 引以 上 の 保菌者が , 総披験若年者 149 人中
3人 (2･0 %), 総被験老人282人中10人 (3.5 %)
に 認 め ら れ た . ま た t 抗 生剤非投与成人 か ら の C.
difficile 分離株 は ,P M C
■
患者糞便分離株 と同様す べ て
が 有毒株 で あ ると 報告さ れ て い るl 脚 軋 本研究 に お
い て は総分離南棟49株中34株(69.4 %)が 有毒株 で
あ っ た .
Ba rtlet tら
1 1)は , P M C患者糞便 に 関して 1 02/g 糞便
以 上の C･ difficile が 分離さ れ る場合 , そ の 糞便 中 に
は C･ difficile 毒素が 認 め られ , しか もそ の 際毒素
と菌数 が比例す る こ と を 示し た . しか し本研究 の 結軋
抗生剤非投与成人 に お い て は , 有 毒 C. difficile が
10ソg 糞便以 上 存在す る糞便抽出液中に も全く 毒性 は
認 め られ な か っ た . 同様 の 現象 は. ヒ ト 腸 管内 の C.
pe rfringe n sの 菌数 と a 毒素の 関係 に お い て も み ら
れ て い る2 6} 2 7)が . 有毒 C. pe rfringe n sが 多数存在 す る
腸管内に α 毒素が全く 検出さ れ な い 理 由に つ い て は ,
α 毒素破壊因子2 Tや 糞便の α 毒素産生抑制作用2 のが 考
え ら れ て い る . P MC に おい て は , C. difficile 毒素が 本
疾患発症 に 関与 して い ると 考え られ て い る1 0 卜 1 4 ‖刷 細 故
に , 腸管内 に お け る本菌の 毒素産生機序 に 関与 し て さ
ら に 一 層 の 研究が 必 要と 考え られ る .
C･ difficile 毒素に 対す る 中和抗体は , 若年健康成人
に お い て は , C･ difficile 保 菌者 23人中18人 (78.3
%)に 認 め られ , ま た C. difficile 非保菌者 に お い て も
21人中 4人 (1 9.0 %) の 血清中に 認 め られ た . こ れ
に 反 し , 抗 生剤非投与老人 に お い て は , C. difficile の
多寡に 関わ り な く 本抗体 は全く 認 め られ なか っ た . 血
清中の 中和抗体(IgG)の 腸管 に お け る役割は今の 所明
らか で は な い が
,
P MC の 発症が 老人 に 多い 2I3)と い う こ
と を考 え れ ば , 本抗体の 有無が本症発症に 閲し . なん
ら か の 関連 を有 す る と考え ら れ る .
結 論
変法 C C F A培地を 用 い て 抗生剤非投与成人 431人
( 若年成人149人 , 老 人 282人) の 糞 便 か ら C.
difficile 甲分離を試み た結果 , 若 年者 23 人(1 5.4
%), 老人 26人 ( 9.2 %) の 合計49 人 (11.4 %) の
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糞便 か ら本菌 を分離 した . 糞便 中の 菌数 に 関 して は ･
若年者 , 老人と も に 糞便 1g あ たり 10
2 ～ 106台 で あ っ
た が , 平均 菌数 は若年者 で 104ヤ g 糞 阻 老人で 10
4一ソg
糞便 で あり t 老人で や や高 い 値 を示 した . 若 年者及び
老人糞便か らの C. difficile 分離株申 , 有毒株 の 占 め
る割合 は い ずれ も約 70 %で あ り , 両者の 間 に 差 は認 め
られ ず. ま た分離株 の 毒性の 強弱 に つ い て も若年者及
び老人糞便分離株 の 間 に 差 は 認 め ら れ な か っ た ･
1 05/g 糞便以上 の 有毒 C. difficile 保 菌者 は , 若年者 3
人 , 老人8 人で あ り . C. difficile を保有 す る 若年者
( 23 人) 及び老人 (26人)･に 対す る割合 は , そ れ ぞ れ
13.0 % ,30.7 % と なり, 老人で い く らか 高 い 値を 示 し
た . 但 し, 総被験者 に 対す る割合 は 2.0 % ,2. 針% と両
者で 差は認 め ら れ な か っ た .
一 方 , C. difficile の 多寡
に 関わ り な く , い ずれ の 糞便 か ら も C. difficile 毒 素
は検出さ れ な か っ た . ま た , 有毒 C. difficile を保 有す
る は とん どの 若年者の 血清中に は C. difficile 毒 素 に
対する中和抗体 が認 め られ た が , 老人の 血清中 に は全
く 認 め ら れ なか っ た .
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Abstract
A totalof 4 3 1fecalspe cim e ns of 1 49yo u nger a nd 2 1 3aged he althy adults, a nd 6 9aged
adults withcer ebrov asc ular disea se but no ga stroin testin al dise ase w e re exa min ed fo rtheiso
-
1ation ofC d押 Cile. C d押 Cile w as ob tained from 4 9fecalspe cim e ns, a nd is olation frequ encie s
of C d押 Cile we r e1 5.4% in he althy you nger adults, 7 ･0% in healthy aged adults, a nd 1 5･9%in
aged adults withc e r ebr ov a sc ula r disea se . T hirty
-fo ur(abo ut 7 0%) of 4 9 C duPcile is olate s
produ ced cytoto xin w hich was neutra止zed by C sordelliiantito xin in vitr o;in bothof t he
younger a nd aged adults ap pro xim ately3 0% ofC d押 Cile isolates we re nonto xige nic ･ Cytoto xi-
citie sof toxige nic isolates fr om younger adults were a s m uch a stho s efro m aged adults, ranglng




1ev el/g of fecesin bothof yo unge r a nd aged adults. T he le v el of l O
5
0 r m O r e Of C d脚 Cilein
lg of fe c es, how ev e r, OCC u rr ed m o re fr equ e ntly a mong the fe c al spe cim e ns of aged adultstha n
am ongthoseofyo u nge r adults, that is, fro ml l(4 2.3%) of 2 6aged adults a nd 5(2 1･7%)of 2 3
yo unge r adults ha ving C dijPcile in t heir fe c e s, Showing that the m ea n co n c e ntr atio ns of
dm cile in fe ce s, Whe n detected, W ere l O
4J
/g in yo u nger adults and l O
4･6
/gin aged adults. No
fe cale xtra cts show ed
_
CytOtO Xicity, n O m atte rho w abu nda nt to xige nic C diJPcile w asin fe c es･
Antibody･against C dtmcile to xin w a sfou nd in m o st ofse ra ob tain ed fr o m yo u nge r adults
c arrying toxigenic C d脚 Cile, butnot in sera ofaged adults, n O m atter how abu ndantlyt hey had
to xigenic C d郷 cile in fe c es.
